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Prezados colegas:

E com grande alegria que os convidamos, unidos em torno
do aprimoramento da nossa Especialidade, a participarem
do XXVI Congresso Internacional de Acupuntura e o IV

Congresso de Dor do CMBA que sera realizado de 21 a 23

de outubro de 2022, em Niter6i, Rio de Janeiro.

De forma inovadora, tal evento, organizado pelo Colégio
Médico Brasileiro de Acupuntura, tera lugar em um Campus
Universitario, fato que carrega grande simbolismo na
afirmagéo da Acupuntura Médica. A Universidade Federal

Fluminense os espera de bragos abertos.

O tema central, “Integrando Racionalidades: ‘Qi’ e
Neuromodulag&o”, visa a articular duas Racionalidades: a
Biomeédica aplicada a Acupuntura e a Medicina Tradicional
Chinesa. Dessa maneira, a pesquisa baseada nos avancgos

da Neurociéncia em busca de fundamentos cientificos, se

integra a um “outro olhar” a partir de um Saber construido
em distinta perspectiva cultural, o que nos coloca em face
de um duplo desafio. Assim, vamos seguindo, fortalecendo

e ampliando as bases conceituais de nossa Especialidade.

Sejam muito bem-vindos!

Um grande abraco!

Durval D. Souza Mota

Presidente do Congresso
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Apbs afastados do convivio fraternal que em eventos anteriores
sempre nos trouxe tanta alegria, conhecimentos e reafirmacgéo de
nossa luta por uma Acupuntura Médica cada vez mais cientifica,
teremos a oportunidade de nos rever na aprazivel Niter6i, no
Campus Gragoata da Universidade Federal Fluminense, neste
XXVI Congresso Internacional de Acupuntura e IV Congresso de
Dor. O tema central, “Integrando Qi e Neuromodulacdo”, nos da
uma dimensao da qualidade do nosso Evento. Teremos palestras
e Cursos pré-congresso ministrados por colegas altamente
capacitados.

Sejam bem vindos!

Orlando José Goncalves Filho
Presidente de Honra do Congresso

PRESIDENTE CMBA

Prezados colegas, enfim nosso congresso internacional e
congresso de dor do CMBA chegou! De forma inédita estamos
realizando esse evento cientifico de grande porte numa
universidade federal e no estado do Rio de Janeiro, gragcas ao
trabalho de muitos!Quero também agradecer o empenho das
comissdes cientificas, organizadora e dos trabalhos cientificos!
Agradeco também a todos os diretores do CMBA e membros das
6 comissbes de assessoramento. Espero que todos aproveitem
ao maximo este evento que esta ficando para a histéria da

Acupuntura do Brasil. Forte abraco a todos!

André Tsai

Presidente do CMBA 2021-23
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Dra. Alessandra Poini, MD - Italia

Diretora da Associacéo dos Médicos Acupunturistas de Bologna — AMAB

Dr. Beltran Carrillo, MD — Espanha

Bacharel em Medicina (Universidade Complutense, Madrid)
Especialista em Geriatria

Mestre em Acupuntura (Universidade Complutense, Madrid)

Presidente da Sociedade Espanhola de Acupuntura Médica (2020 — presente)

Dr. Carlo Maria Giovanardi, MD - Italia

Presidente da Federacéo ltaliana das Sociedades de Acupuntura — FISA

Presidente da Associa¢do dos Médicos Acupunturistas de Bologna — AMAB
Membro do Conselho da WFCMS (Federacédo Mundial das Sociedades de Medicina
Chinesa)

Professor Visitante da Universidade de Medicina Chinesa de Nanjing

Dr. Chiu Jung-Peng, MD, PhD - Republica da China, Taiwan
Vice-superintendente, Linsen Chinese Medicine and Kunming Branch, Taipei City Hospital,
Taipei City, Taiwan

Diretor Executivo, Associacao Médica Chinesa de Taipei, Cidade de Taipei, Taiwan
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Dr. Cris6foro Ordéinez Lépez, MD — México

Membro fundador e atual presidente do Colégio Mexicano de Acupuntura Humana
(COMAH)

Membro Fundador da Associacao Mexicana de Acupunturistas (AMMAAC)

Membro Honorario da Associacao de Medicina Tradicional Chinesa de Puebla (AMTCHP)
Membro da Federagéo Ibero-Latino-Americana de Sociedades Médicas de Acupuntura
(FILASMA)

Membro do Conselho Internacional de Acupuntura Médica e Técnicas Relacionadas
(ICMART)

Dr. Eduardo Francisco, MD — Portugal

Licenciatura em Medicina pela Universidade de Coimbra- 1985
Mestrado em Saude Publica

Especialidade em Medicina Geral e Familiar

Ex- Coordenador de uma Unidade de Saude Familiar em Centro de Saude do Servico

Nacional de Saude Portugués (SNS)

Competéncia em Acupunctura Médica pela Ordem dos Médicos

Membro do corpo docente da Pds-graduacdao em Acupunctura Médica na Faculdade de
Medicina de Coimbra

Presidente da SPMA desde 2019

Dr. Fernando Salgado Blanco,MD — Espanha

Licenciado em Medicina e Cirurgia pela Faculdade de Medicina de Santiago de Compostela
Especialista em Acupuntura e Medicina Tradicional Chinesa. Faculdade de Medicina
Tradicional Chinesa de Pequim (China)

Coordenador e Professor do Mestrado de Acupuntura e Moxabustao e do Curso de

Especializacdo em Farmacopeia Chinesa da Universidade de Santiago de Compostela
Membro do Comité Editorial da Revista Internacional de Acupuntura e responsavel da
Seccéo de Farmacopeia Chinesa

Membro da Conselho Diretivo da SAME (Sociedade de Acupuntura Médica da Espanha)

“Revisor Destacado” da revista “Complementary Therapies in Clinical Practice”
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Dr. Francesco Menichelli, MD - Roménia

Presidente da Associa¢do de Medicina Chinesa de Arad (AMCA) — Roménia

Dr. Franco Menichelli, MD - ltalia

Presidente da Associagéo ltaliana de Acupuntura (AIA) — Roma — Italia

Dr. Gianluca Bianco, MD - ltalia

Médico em Roma, ltalia, com pratica em Acupuntura desde 2006

Também possui formagédo em Homeopatia, Ozonioterapia e Posturologia
Vice-presidente da Academia Internacional de Neuromodulacéo Auricular (IANMA)

e vice-presidente da Sociedade Italiana de Reflexoterapia, Acupuntura, Auriculoterapia
(SIRAA)

Dr. Jay P. Shah, MD - EUA

Fisiatra e investigador clinico no Departamento de Medicina de Reabilitagdo dos Institutos
Nacionais de Saude em Bethesda, Maryland, EUA. Seus interesses incluem a fisiopatologia
da dor miofascial crénica e o uso de técnicas integrativas de medicina fisica, como

agulhamento seco e estimulagéo elétrica
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Dra. Jiang-Ti Kong, MD, PhD - EUA

Especializada no tratamento de sindromes de dor crénica com experiéncia no manejo

clinico e investigacao cientifica de dor lombar e fibromialgia. Além de ensinar e praticar
o tratamento convencional da dor, a Dra. Kong também lidera o servigo de acupuntura

no Stanford Pain Management Center, oferecendo opc¢des de tratamento eficazes para

pacientes que sofrem de dores lombares, cervicais, articulares, cefaleias e sindrome da dor
complexa regional. A Dra. Kong desenvolveu forte interesse no estudo interdisciplinar dos
mecanismos da dor crénica e modalidades alternativas de tratamento, como a acupuntura
Atualmente, ela lidera dois projetos financiados pelo NIH que investigam os mecanismos da

eletroacupuntura para o tratamento da dor lombar crénica

Dra. Maria Rosario Alonso, MD - Portugal

Anestesiologista, ex-coordenadora das Unidade de Dor do Hospital Curry Cabral e Hospital
Beatriz Angelo de Lisboa

Vice-presidente de SPMA e Vice-presidente de FILASMA

Presidente da Competéncia em Acupuntura Médica da Ordem dos Médicos

Membro do diretério da Competéncia em Medicina da Dor da Ordem dos Médicos e do

Conselho Executivo da Social Impact of Pain de Portugal (SIP-PT)

Dr. Umberto Mazzanti, MD - Italia

Especializagcdo em Medicina do Esporte e Medicina Fisica e Reabilitacdo
Vice-presidente da AMAB (Associacao dos Médicos Acupunturistas de Bologna)
Vice-diretor da AMAB-Escola ltaliana de Acupuntura Chinesa

Tesoureiro da FISA (Federacgéo ltaliana das Sociedades de Acupuntura)

Secretario Geral da PEFOTS (Federagéo Pan-Europeia das Sociedades de MTC)
Membro do Conselho da WFCMS (Federacédo Mundial das Sociedades de Medicina

Chinesa)

Professor Visitante da Universidade de Medicina Chinesa de Nanjing
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Yeh, Yuan-Chieh, MD, PhD - Republica da China, Taiwan
Chefe do Departmento de Medicina Tradicional Chinesa, Keelung Chang Gung Memorial

Hospital, Taiwan

Dr. Yen, Hung-Rong, MD. PhD - Republica da China, Taiwan

Professor Titular da Faculdade de Medicina Chinesa, China Medical University, Taichung,
Taiwan

Diretor do Departamento de Integracéo da Medicina Chinesa e Ocidental, China Medical

University Hospital, Taiwan

Diretor do Centro de Pesquisa de Medicina Tradicional Chinesa, Departamento de Pesquisa

Médica, China Medical University Hospital, Taichung, Taiwan
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CURSOS PRE-CONGRESSO

DIA 21/10/2022 Campus Valonguinho
Instituto de Mediacao de Conflitos

Sala 1
Tema: Bases do agulhamento seco e abordagem do paciente com dor miofascial

Palestrantes: Jodo Paulo Bittar, Ari Moré, Jodo Eduardo Teixeira, Andrea Ruschel Trasel e Luciana Kiehl Noronha

Sala 2
Tema: Hands on em ombro

Palestrantes: Martha Antunes, Luciana Schwan, Roberta Dalla Corte

Sala 3
Tema: Disfungbes da cintura escapular — Abordagem pela acupuntura neurofuncional

Palestrante: Marcio Dias

Sala 4
Tema: Workshop de acupuntura neurofuncional na dor lombar

Palestrantes: Claudio Couto, Luiz Coura, Rodrigo Suarez, Jeanne Chao

Sala 5
Tema: Experiéncia no diagnéstico através dos pulsos radiais

Palestrante: Orlando Gongalves

Sala 6
Tema: BOTOX para o tratamento de enxaqueca crénica: protocolo PREEMT

Palestrantes: Suely Kuwae, Lucilene Hiroko Maeda

Ambulatério da UFF

Tema: Desativacdo de pontos-gatilho miofasciais

Palestrante: Marco Anténio Hélio Silva
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182 lugares 120 lugares 120 lugares 120 lugares
Y EVIDENCIA CIENTIFICA AURICULOACUPUNTURA E TECNICAS A
MESA (08h00-09h40) INTERNACIONAL E INTEGRACAO ELETRONEUROMODULATORIAS SIMPOSIO DE DOR DO CMBA
Coordenador André Wan Wen Tsai, . . . . s .
g Troma e Rt (G S (i Arlindo Cerqueira Liyoko Okino Claudia Misorelli

08h00 - 08h20

The opportunity and challenges
of integrative medicine research

Como a acup a regula a pl;
cortical: mecanismos propostos e
ultimos avancos em pesquisa basica

vagal auricular -
Conceitos e aplicabilidade nos
pacientes com depressao

Sindrome da bexiga dolorosa
(cistite intersticial): abordagem
do acupunturiatra

Palestrante

Yen, Hung-Rong (GRAVADA)

Fernanda Torres

Luiz Eduardo Faria Coura

Claudio Pires Bolaséll

08h20-08h40

Chinese medication as a
preventive measure for COVID-19

Laser: quais evidencias
para acupuntura?

Auriculoterapia francesa no
1to da dor neuroy

Acupuntura na dor e lesdes
do futebol profissional

Palestrante

Chiu, Jung-Peng (GRAVADA)

Marcelo Neubauer

Fernando Sant'’Anna

Frederico Ferro

08h40-09h00

Predicting anti-SARS
CoV-2 TCM using bioinformatics

0 impacto da descoberta do reflexo
antiinflamatério colinérgico no campo de
atuacdo da acupuntura - perspectivas

Prii de neurc ao central -
Como o TDCS e técnicas correlatas
podem contribuir para o tratamento

com acupuntura

Fibromialgia no adolescente

Palestrante

Yeh, Yuan-Chieh (GRAVADA)

Vinicius Antoniazzi

Janete Shatkoski Bandeira

Sidney Brandao

09h00-09h20

Medicina preventiva de acuerdo
a la Medicina Tradicional China

Meridianos e acupuntura -
Revendo conceitos

Protocolo de eletr lacao por
frequéncia randémica. Papel
da circuitaria espinal e vias
de controle descendente da dor.

Eletroacupuntura no tratamento
da dor neuropatica

Palestrante

Crisoforo Ordéfiez Lopez (GRAVADA)

Méarcio Rondinelli

Liaw Wen Chao

Rubens Zanella

09h20-09h40

MESA (10h20-12h00)

DEBATE

INTERNACIONAL/NACIONAL

DEBATE

DEBATE

INTERVALO 09h40-10h20

ENSINO E PESQUISA

MESA REDONDA

DEBATE

SIMPOSIO DE DOR DO CMBA

Coordenador de mesa

Luiz E. F. Coura, Fernando Sant’Anna

Lilian Espindola

Liaw Wen Chao

Patricia Spengler

10h20-10h40

Acupuntura e sistema
nervoso autdbnomo

Acupuntura no ensino médico da
Universidade Federal Fluminense:
histdrico e momento atual

O que é realmente a acupuntura?
Neuromodulagdo, MTC, Acupuntura
Tradicional?

Dor Miofascial: insights cientificos
e interfaces com a pratica do médico
especialista em acupuntura.

Palestrante

Gianluca Bianco (GRAVADA)

Marisa Peixoto da Silva

10h40-11h00

Chronic myofascial pain
and central sensitization

Estilos de acupuntura no contexto global:
pratica e pesquisa das principais formas
de uso da acupuntura mapeados
pela Society for Acupuncture Research

Palestrante

Jay P. Shah (GRAVADA)

Ari Ojeda Ocampo Moré

11h00-11h20

Biomarkers of acupuncture
response in chronic pain

Compreendendo o uso de controles
experimentais na pesquisa clinica
em acupuntura

Palestrante

Jiang-Ti Kong (GRAVADA)

Fernando Pires de Farias

11h20-11h40

Entendendo o disturbio cognitivo
e a abordagem pela acupuntura

Mapa de evidéncias de acupuntura:
respaldo cientifico para a pratica

clinica
Palestrante Ruy Tanigawa Hildebrando Sabato
11h40-12h00 DEBATE DEBATE
MESA (14h00-15h40) INTERNACIONAL GINECOLOGIA-OBSTETRICIA

Marcus Vinicius Ferreira
Orlando Gongalves
Durval D. Souza Mota

Janete Shatkoski Bandeira

GESTAO E ASSISTENCIA

Joao Eduardo Marten Teixeira

Compreendendo o papel da
acupuntura como recurso de primeira
linha no tratamento da dor crénica

Claudio Luiz Mendes Couto

Lombalgia atipica - piriforme

Alcio Luiz Gomes

Cannabis: aplicacoes
na pratica clinica

Mariana Palladini

DEBATE

SIMPGOSIO DE DOR DO CMBA

Coordenador de mesa

Sidney Brand&o e Fabio Azevedo

Patricia Evelyne

Helio Pinheiro e Ant6nio Carlos M. Cirilo

Celia Yunes Portiolli

14h00-14h20

The Mazzanti AcuOsteo Method®:
treatment of ankle pain with
Acupuncture and Osteopathy

Acupuntura no tratamento
da dor na gestacao

Organizacao de servicos de acupuntura

Cinesiologia e exame fisico da
coluna vertebral — Principais aspectos

Palestrante

Umberto Mazzanti (GRAVADA)

Joao Paulo Bittar

Antoénio Carlos Martins Cirilo

Adriana Sabbatini da Silva Alves

14h20-14h40

The Acupuncture
Umbrella Collaboration

Novas perspectivas no
manejo da dor na gestacdo

Seguranca do paciente em acupuntura

Lombalgia como doenca
do movimento

Palestrante

Beltran Carrillo

Luciano Ricardo Curuci de Souza

Mara Mendes

Marcus Vinicius Ferreira

14h40-15h00

Como avaliar o beneficio da acupuntura
no paciente com dor crénica?

Acupuntura na promog¢ao
do aleitamento materno

Jornada do paciente de acupuntura

Anticorpo monoclonal na dor

Palestrante

Maria do Rosério Alonso

Luciana Kiehl Noronha

Helio Pinheiro

Frederico Barra

15h00-15h20

Situacao da acupuntura em Portugal

Dor e mulher - Dicas praticas
da acupuntura na TPM

Palestrante

Eduardo Francisco

Maryangela Lopes Darella

15h20-15h40

MESA (16h20-17h40)

DEBATE

NACIONAL / INTERNACIONAL

DEBATE

DEBATE

INTERVALO 15h40-16h20

CLINICA MEDICA

MESA REDONDA

Opioides atipicos

Marcio Fim

DEBATE

SIMPOSIO DE DOR DO CMBA

Coordenador de mesa

Fernando Sant’Anna, Liaw Wen Chao

Judas Tadeu Medeiros

Ana Rita Novaes

Jorgean Grego Goncalves

16h20-16h40

Avancos recentes nos mecanismos de

Tratamento da disfuncao erétil

Acupuntura no Centro Multidisciplinar

16h40-17h00

Acupuncture in guidelines:
lights and shadows

Acupuntura em pacientes
graves ou internados

Palestrante

Carlo Maria Giovanardi (GRAVADA)

Yolanda Maria Garcia

17h00-17h20

Tratamentos néao farmacolégicos
da fibromialgia

Acupuntura em oncologia

Palestrante

Lin Tchia Yeng

Maria Cristina Cerqueira e Silva

17h20-17h40

DEBATE

DEBATE

neuromodulag_éo rfel_acionados aos atraves da acupuntura Acupuntura no SUS de Dor do HC-FMUSP
meios fisicos
Palestrante Manoel Jacobsen Teixeira Ruy Tanigawa André Tsai Bernardo Ulisses Goldberber
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RESUMO

Introducéo - O objetivo deste trabalho foi comparar o perfil de atendimento e o efeito da acupuntura em trés diferentes
servigcos médicos, através de estudo retrospectivo de revisao de prontuarios.

Métodos - Foram incluidos neste estudo prontuarios de pacientes submetidos a acupuntura em trés locais diferentes:
um ambulatério do Sistema Unico de Satde (A1), um ambulatério de convénio médico (A2) e um consultério particular
(A3), todos localizados no interior do Estado de S&o Paulo. A andlise do perfil dos pacientes foi realizada através de
estatistica descritiva. Foi considerada clinicamente significativa uma diferenca = 50% entre o VAS inicial e final para
cada paciente. A diferenca estatistica entre os valores do VAS inicial e final em cada grupo foi avaliada através do
teste t pareado. O teste de Kruskal-Wallis (com poOs-teste de Dunn) foi utilizado para comparar o nimero de sessdes
e a eficicia do tratamento nos trés grupos. O teste de correlacdo de Pearson foi utilizado para avaliar a relagéo entre
numero de sessoes e a eficicia do tratamento. O nivel de significancia para todos os testes estatisticos foi fixado em
5%. A revisdo de prontuarios médicos foi devidamente autorizada por cada uma das instituicoes.

Resultados - O nimero total de pacientes analisados foi de 209. A média da idade foi de 56,7 anos. Em relacao ao
género, 81% da amostra era do sexo feminino. A queixa principal mais frequente em todos os grupos foi dor lombar,
associada ou nao a ciatalgia (A1=41,1%, A2=26,8%, A3=39,2%), sendo fibromialgia a segunda queixa mais frequente
em A1 (11,7%), cervicalgia em A2 (17,1%) e cefaleia em A3 (13,7%). A média do numero de sessoes foi 3,6 em A1, 5,1
em A2 e 11,8 em AS. A diferenca entre o nUmero de sessdes foi estatisticamente significativa (p<0,05) nos trés grupos
(A1, A2 e A3). Amédia dos valores do VAS inicial foi de 5,1 em A1, 3,3 em A2 e 3,5 em A3. A média dos valores do VAS
final foi de 3,5 em A1, 1,6 em A2 e 1,7 em A3. A diferenga entre os valores do VAS inicial e final foi estatisticamente
significativa (p<0,05) para cada um dos trés grupos (A1, A2 e A3). Melhora clinicamente significativa foi observada em
53,2% dos pacientes em A1, 87,5% em A2 e 83,3% em A3. A diferenca na efetividade foi estatisticamente significativa
(p<0,05) apenas entre os grupos A1 e A2. Nao houve correlagéo estatisticamente significativa entre a efetividade do
tratamento e o numero de sessdes realizadas.

Conclusao - Neste trabalho, nés identificamos as queixas mais comuns em pacientes submetidos ao tratamento com
acupuntura em trés servicos médicos do interior do Estado de S&o Paulo, a saber: dor lombar, associada ou néo a
ciatalgia, cervicalgia, cefaleia e fibromialgia. Além disso, pudemos observar a evolugao dos sintomas de dor em cada
servigo, avaliando a efetividade do tratamento com acupuntura. Nossos resultados sugeriram ainda possiveis fatores

que influenciaram o resultado do tratamento em cada grupo de pacientes (idade, sexo e nimero de sessdes).
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RESUMO

Introduction: Hip osteoarthritis (HO) causes pain and deranges functioning. Surgical treatment is the preferred approach
in severe cases, but clinical comorbidities, age and the long waiting list may compromise quality of life. This study aimed
to describe the results of acupuncture for the control pain and improvement of functioning in subjects with HO.

Method: Twelve severe HO patients were prospectively recruited of rehabilitation outpatient clinic of Hospital das Clinicas
de Ribeirao Preto. Subjects should be adults diagnosed with unilateral HO according to clinical criteria, be classified as
grade three or four in the Kellgren-Lawrence radiological classification, present with pain intensity greater than four
assessed by the Visual Analog Scale (VAS). Failure in conservative treatment consisting of: exercises, pharmacological
therapies such as analgesics or anti-inflammatory drugs, use of walking aids, or no improvement when performing
trigger point blocks; and not being previously treated with acupunture were also required. Exclusion criteria included any
limitation to understand the assessment or treatment, difficulty in clinical follow-up and attendance at reassessments for
any reason, other diagnoses of hip or other lower limb painful condition.

For ten acupuncture sessions, subjects were laterally positioned over the unaffected side. The treatment was performed
by the same physician, with deep insertion of sterile acupuncture needles (0.30mm diameter, 70mm length) until the
sensation of “qi” for 20 minutes, twice a week. Six points were used: GB29, GB30, GB34, GB36, B62, TA5 based on
Traditional Chinese Medicine (TCM) techniques. Outcome parameters were pain intensity assessed with VAS, functionality
and quality of life with WOMAC Index and the ten-meter walk. The Medication Consumption Diary quantified the use of
analgesics and anti-inflammatories to relieve pain. Throughout the study, patients underwent three assessments: pre-
treatment, end of treatment and after five weeks of follow-up. RESULTS: Pain intensity (VAS) reduced from 75.8+18.8
mm to 20.0+22.6 mm after 10 sessions and 48.3 +26.6mm in the follow-up (ANOVA F=7.99; p<0.001). WOMAC Index
values varied from 74.7+12.7 to 45.7+22.1 and 54.6+22.9 at the same timepoints. Subjectively, all patients reported
improvement in pain, and quality of life, and reduced pain killing drugs consumption; eight participants did not use
medication in the last week of treatment; and the four participant who needed daily medication reduced its consumption
by 70%. No serious adverse effects of acupuncture treatment were observed.

Conclusion: Acupuncture is an effective conservative rehabilitation strategy to reduce pain and improve quality of life in

subjects with severe HO.




XXVI CONGRESSO
INTERNACIONAL

e |V CONGRESSO DE DOR DO CMBA

L»- > DE ACUPUNTURA

Efeitos da acupuntura no tratamento da dor crénica associada a

osteoartrite do quadril
Rafael Astini (1), Marcelo Riberto (2), Daisy S. Santos (3), Gabriel B. Sanches (4), Vinicius |. de Lucca (4), Camila R.
Kameoka (4).

AFILIACOES

1- Médico Acupunturiatra, aluno de Mestrado do Programa de Pés-Graduagdo em Ciéncias da Saude Aplicadas ao
Aparelho Locomotor — Universidade de Sao Paulo (USP), Ribeirao Preto, Brasil.

2- Prof. Dr. Livre-Docente da Faculdade de Medicina de Ribeirdo Preto - USP - Orientador do Programa de Pés-Graduacao
em Ciéncias da Saude Aplicadas ao Aparelho Locomotor, Ribeirdo Preto, Brasil.

3- Faculdade de Medicina de Ribeirdo Preto da Universidade de Sao Paulo, Ribeirdo Preto, Brasil.

4- Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina de Ribeirao Preto da Universidade de Sao Paulo, Ribeirdo Preto, Brasil.

RESUMO

Introducéao: A osteoartrite (OA) do quadril implica em dor e perda da funcionalidade em pacientes que habitualmente
estdo em uma faixa etaria mais avancada e com diversas comorbidades. Devido a questdes estruturais do SUS, ha
uma fila de espera para a realizacao da artroplastia de quadril que é o procedimento de escolha para resolu¢do dessa
condigéo clinica.

Objetivo: Avaliar a eficacia do tratamento de acupuntura em comparagdo com acupuntura simulada ou tratamento
convencional para analgesia e melhora da qualidade de vida em pacientes com osteoartrite grave de quadril e falha do
tratamento conservador.

Métodos: O estudo € um ensaio clinico prospectivo, randomizado, duplo-cego (paciente e avaliador), no qual vinte e
um pacientes com OA de quadril foram aleatorizados em 03 grupos de tratamento. O grupo AR (Acupuntura Real) foi
tratado com agulhamento penetrante com insercéo profunda das agulhas até a sensac¢éo de “de qgi” em 6 pontos: VB29,
VB30, VB34, VB36, B62, TA5; o grupo AS (Acupuntura Simulada) foi submetido ao agulhamento ndo penetrante com
agulhas de Streitberger; o grupo de TC (Tratamento Convencional) foi submetido ao tratamento padrao do Centro de
Reabilitagcdo do HCRP que consiste em fisioterapia e orientagbes comportamentais e de exercicios em domicilio. Os
participantes dos grupos de acupuntura fizeram 10 sessdes, 2 vezes por semana, com duragao de 20 minutos cada.
Os parametros de desfecho foram dor (EVA) e funcionalidade do quadril (questionario de WOMAC e Teste de Caminhada
de 10 metros). Ao longo do estudo, os pacientes foram submetidos a quatro avalia¢des: inicio e fim do tratamento, um e
trés meses apods o término do tratamento. RESULTADOS: Os pacientes submetidos a acupuntura real tiveram redugéo
significativa na intensidade média de dor em 41,4mm na EVA (p<0.05) e no questionario de funcionalidade de WOMAC
de 70,8+14,4 para 53,9+29,2, este sem significancia estatistica. Durante o seguimento, os grupos AS e TC mantiveram
parametros semelhantes aos iniciais. O Teste de Caminhada de 10 metros nao teve alteracdo significante em nenhum

grupo. Subjetivamente, todos os pacientes do grupo AR relataram melhora da dor, funcionalidade e da qualidade de
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vida, além de diminuirem ou cessarem completamente o consumo de medicamentos ao final do tratamento. Nenhum
efeito adverso ao tratamento de acupuntura foi relatado.

Conclusao: O tratamento de acupuntura esta associado a melhora dos sintomas de AO de quadril. Nossos resultados
foram surpreendentemente positivos em relagdo a dados anteriores da literatural,2 e para a percepcdo de dor e

funcionalidade dos pacientes. Entretanto, faz-se necesséario uma ampliacdo do tamanho amostral para confirmar a

superioridade terapéutica da acupuntura real sobre a acupuntura simulada ou sobre tratamento convencional sem
acupuntura.




XXVI CONGRESSO
INTERNACIONAL

- DE ACUPUNTURA

e |V CONGRESSO DE DOR DO CMBA
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RESUMO

Introducgao: Pesquisas clinicas envolvendo acupuntura enfrentam um problema em relagéo ao grupo controle. Opgbes
de placebo como agulhamento de ndo-acupontos ou insercao superficial das agulhas podem gerar efeitos que interferem
na interpretacéo dos resultados. Diante do cenério da Medicina Baseada em Evidéncia, é imprescindivel a necessidade
de bons métodos e instrumentos de placebo para pesquisa em acupuntura. A acupuntura simulada foi desenvolvida para
ser usada como um controle inerte na intervengé@o de ensaios clinicos. Com um placebo eficaz, os pacientes nao devem
ser capazes de distinguir o placebo da penetracéo real de uma agulha. A agulha de Streitberger foi projetada para ser uma
agulha placebo. Essa agulha tem a ponta romba e, quando toca a pele, ela retrai para dentro do préprio cabo, o que impede
a penetragdo na pele, mas produz uma sensacao de picada pelo paciente. Por gerar o estimulo fisico do toque da agulha,
mas nao ter os efeitos fisiologicos decorrentes da penetracéo da derme e tecidos mais profundos, a agulha de Streitberger
mostra-se uma op¢éo interessante de placebo ao agulhamento tradicional.

Objetivo: Avaliar a eficacia do uso de agulha de Streitberger como instrumento placebo em ensaios clinicos com acupuntura
simulada.

Métodos: O estudo € um ensaio clinico prospectivo, duplo-cego (paciente e avaliador), no qual nove pacientes com OA de
quadril foram submetidos ao agulhamento n&o penetrante com agulhas de Streitberger. Foram utilizados seis pontos nas
regides do antebraco, quadril e perna, em pontos ndo reconhecidos como de acupuntura e pelo menos 10 cm distantes
deles. Os participantes fizeram 10 sessdes de acupuntura simulada utilizando agulhas de Streitberger, duas vezes por
semana, com duracdo de 20 minutos cada. Os parametros de desfecho foram dor (EVA) e funcionalidade do quadril
(questionario de WOMAC e Teste de Caminhada de 10 metros). Ao longo do estudo, os pacientes foram submetidos a
quatro avaliagdes: inicio e fim do tratamento, um e trés meses ap6s o término do tratamento

Resultados: Os pacientes submetidos a acupuntura simulada com agulha de Streitberger mantiveram os parametros
de EVA, indice de WOMAC e teste de caminhada sem alteracdes significativas ao longo do estudo (p>0,05). Ao final do
estudo, todos os pacientes submetidos a acupuntura simulada tiveram a percepg¢ao de ter passado por um tratamento real
de acupuntura, com penetracdo de agulhas na pele. Nenhum efeito adverso ao tratamento de acupuntura foi relatado.
Concluséo: A agulha de Streitberger € uma excelente opgéo para placebo em grupos controles de ensaios clinicos em

acupuntura.
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RESUMO

Introducéao: O uso da acupuntura como terapia complementar na Unidade de Terapia Intensiva (UTI) pode aprimorar o
tratamento e o prognostico dos pacientes no manejo de patologias de alta complexidade. Sendo necessario evidenciar
os beneficios preventivos e terapéuticos na UTI descritos na literatura cientifica.

Métodos: Realizou-se uma revisdo da literatura baseada em dados dos ultimos 4 anos do Medline, PubMed e Bireme,
ressaltando a eficacia da utilizacdo da acupuntura na UTI. Resultados: A estratégia de busca resultou na observagéao
de 92 artigos, sendo 4 relevantes para esta revisdo. Foram evidenciados beneficios da acupuntura na reducédo da
necessidade de doses mais altas de sedacao nas UTI’s. Observou-se também, melhorias na recuperagéo de sequelas
decorrentes da longa permanéncia na UTI, como a fraqueza muscular, insénia, depressao e ansiedade. Ademais, é
atestada a eficacia da acupuntura na evolugé@o dos pacientes crénicos, auxiliando na melhora de dor crbnica, dor
neuropatica, dor oncologica, na reducao dos efeitos adversos pos procedimentos, na diminuigdo do risco de infarto em
pacientes com AVC, na prevencao de AVC em paciente com depressao e no fortalecimento do estimulo de imunidade.
Concluséao: Os achados obtidos fornecem evidéncias robustas para sustentar a utilizagcdo da acupuntura na UTI, sendo
promissora através de resultados comprovados pela literatura. No entanto, em escala nacional, sédo observados poucos
estudos referentes, reafirmando a extrema importancia de fomentar a acupuntura no Brasil em Unidades de Terapia

Intensiva.
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RESUMO

Introducgéao: Acupuntura tem ganhado espacgo nos centros oncolégicos mundiais como complementar no tratamento do
cancer. O objetivo desse estudo € avaliar o impacto imediato e progressivo dessa terapéutica.

Métodos: Avaliadas as queixas dolorosas, psiquicas e gerais associadas ao Cancer e ao tratamento, exames,
medicacgdes, para a selecao dos pontos e meridianos. O Protocolo incluiu 10 sessées, de 30 minutos, a cada 03 dias,
em 05 semanas. A primeira consulta aplicou-se Questionario de Dor Neuropatica DN4 e a Escala Visual Analogica de
Dor — EVA repetida nas sessoes, e demarcacéo de areas de dor em modelo anatémico.

Relato do caso: Paciente masculino, 63 anos, em tratamento para recidiva de metéastase pulmonar de tumor originario
renal, com diagnostico ha 02 anos, nefrectomia a direita, segmentectomia pulmonar bilateral, em imunoterapia. Queixas:
diversas dores, nduseas, dispepsia, diarréia, fadiga, fraqueza e mal estar geral, humor instavel e desanimo, e disturbio
do sono. Protocolo de Pontos: Ex-HN3, LI4, LR3, DM20, RM17, RM12, RM6, MMII: ST36, SP6, GB41, ST41, EX-LE-2,
SP9, GB34, embasados pela MTC e artigos cientificos considerando a dor oncolégica como complexa e comumente
mista, e demais queixas.

Resultados: O paciente mostrou-se sensivel a aplicagcao de agulhas, por medo e ansiedade, melhorando ao longo das
sessdes. Houve melhora gradativa da dor em extremidades, principal queixa algica, percebendo-se efeito analgésico
imediato ap6s a aplicacdo e otimizagéo dos efeitos com o decorrer das sessoes, reduzindo a zero apds a primeira

sessdo 0 uso de medicacdes para tratamento da dor, ndo retornando o uso de analgésicos, anti-inflamatérios ou opioides
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durante pesquisa. A hipersensibilidade dolorosa em lingua e cicatriz cirurgica foi diminuida, melhorando dieta e alodinia,
a diarreia foi estabilizada, e antidiarreico descontinuado. Ap6s 4* sessao descontinuado o uso de antieméticos devido
a estabilizagéo de nauseas. O sono foi referido com menos despertares noturnos e melhora da qualidade reparadora.
Houve percepcao de melhora da qualidade de vida geral, diminuicao perceptivel da fadiga, incluindo sensacéao de bem
estar e disposicao para relagbes sociais e produtividade financeira.

Conclusao: O paciente beneficiou-se com melhora da qualidade de vida geral, e redu¢éo da medicacéo antialgica; a

acupuntura demonstrou-se ferramenta coadjuvante importante no manejo de dor oncoldgica, efeitos diversos do Cancer

e adversos do tratamento oncoldgico.
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RESUMO

Introducédo: O objetivo do trabalho & descrever o total de procedimentos relacionados a Acupuntura realizados
ambulatorialmente no Estado do Rio de Janeiro e correlacionar com o montante desses procedimentos realizados por
médicos acupunturistas.

Métodos: Estudo observacional, descritivo, com coleta de dados provenientes do Sistema de Informagées Ambulatoriais
do Sistema Unico de Satide (SIA-SUS) e da Secretaria Estadual de Satde do Rio de Janeiro. Na analise, foram incluidas
as sub-regides de saude do Rio de Janeiro, de janeiro a junho de 2022, e os resultados obtidos foram descritos sob a forma
de quantidade de producdo ambulatorial especifica aprovada, comparando com o total desses procedimentos realizados
por médicos acupunturistas. Resultados: A analise demostra que, de janeiro a junho de 2022, houveram procedimentos
ambulatoriais em 7 das 10 sub-regibes de salde do Rio de Janeiro, sendo as regides positivas a Regido da Baixada
Litoranea, Médio Paraiba, Metropolitana | e Il, Norte, Centro-Sul e Serrana. No periodo, houve um total de 2989 sessdes
eletivas de acupuntura no estado, agrupadas em aplicacdo de ventosas/moxa e aplicacéo de agulhas. Desse total, 377
ocorreram em janeiro, 490 em fevereiro, 489 em marco, 368 em abril, 475 em maio e 790 em junho, gerando uma média
aritmética de 498,17 sessbes eletivas por més. Desse total, a quantidade de procedimentos realizados por médicos
acupunturistas registrados nos meses analisados foi de 6 em janeiro, 118 em fevereiro, 94 em marco, 16 em abril, 6 em
maio e 107 em junho), representando um percentual de 11,60% dos procedimentos. A sub-regido que apresentou menor
quantidade de procedimentos foi a metropolitana Il, com 1 procedimento eletivo total, em fevereiro, enquanto que a teve
maior quantidade foi a Médio Paraiba, com 420 procedimentos eletivos totais, em junho. Foram encontrados 199 médicos
acupunturistas registrados no estado.

Conclusoes: Com os resultados, conclui-se que a maior quantidade de procedimentos de acupuntura realizados nas
sub-regides de saude do Estado do Rio de Janeiro ocorreu nas areas centrais, Metropolitana | e Il e Médio Paraiba. Dos
procedimentos totais, pode ser percebido que uma pequena quantidade foi realizada por acupunturistas médicos, o que
reflete uma baixa difusao da especialidade nas sub-regides. Por fim, percebe-se que a maioria dos médicos acupunturistas

se encontra na metrdpole, o que dificulta uma maior aprovagéo desses procedimentos em areas mais periféricas do estado.
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RESUMO

Tradicionalmente, no Brasil, a Acupuntura é conhecida e acessada pelas classes média e alta, valorizada pelos convénios
e consultorios particulares. O presente trabalho é o relato da experiéncia da inser¢do da Acupuntura em uma Unidade
Basica de Satde (UBS) docente assistencial do Sistema Unico de Satide (SUS), campo da residéncia em Medicina de
Familia e Comunidade (MFC) - Servigo de Saude Comunitaria do Grupo Hospitalar Conceigéo. Para tal, descreve-se
o fluxo interno criado na UBS para viabilizar o cuidado individualizado e longitudinal programado e a diversidade de
situacbes encaminhadas e abordadas. Traz a orientacao de residentes de MFC e estudantes de Medicina para a técnica.
Ressalta a necessidade de popularizacao de uma terapéutica de baixo custo e alta eficacia na APS e no SUS. A USJI
esta localizada na Zona Norte de Porto Alegre, atendendo a uma populacao adscrita de cerca de 8.500 habitantes com
uma minoria habitando areas nobres e a maioria de uma classe média empobrecida e uma pequena parte de extrema
vulnerabilidade. Ha predominancia de usuarios adultos e idosos. A equipe médica é constituida de 6 MFCs, 4 residentes
e, ainda, 2 a 3 estagiarios de Medicina da Universidade Federal de Ciéncias da Salde de Porto Alegre. Uma das MFCs,
especializanda em Acupuntura, apds pactuagdes em equipe, abriu um turno semanal (4 horas) para atendimento de
pacientes que, ja em seguimento pelos colegas, apresentassem dor com ma resposta ao tratamento conservador -
analgesia medicamentosa e fisioterapia. O Ambulatoério iniciou em outubro de 2021 e persiste até o momento. Apés 11
meses foram atendidos 38 usuarios entre tratamento completo (uma sessao semanal até um total de 8 sessdes) e em
andamento, todos dependendo do SUS. Inicialmente, as ombralgias foram a grande causa, associadas a outras dores.
Apos, as depressoes refratarias, havendo o reconhecimento de que a Acupuntura é uma opg¢ao para uma diversidade
de condi¢cdes. Sensibilizados pelos bons resultados e busca crescente dos usuarios, a equipe organizou educagdes
permanentes sobre Acupuntura na perspectiva de incentivar e qualificar a pratica, multiplicando conhecimento e abrindo
mais possibilidades de atendimento a comunidade. A Acupuntura se mostrou barata e eficaz com grande busca e
reconhecimento por parte de usuarios e profissionais de saude. A pratica na APS e no SUS, préximo a comunidade, deve
ser incentivada, proporcionando acesso de quem mais precisa, aliviando e cuidando das populacdes desfavorecidas,
melhorando a qualidade de vida, diminuindo encaminhamentos para especialistas e 0 uso de analgésicos. Populariza
e democratiza um tratamento valioso para as diversas camadas da sociedade, a comunidade médica e estudantes da

graduacao e pos-graduacgéo.
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RESUMO

Introducéo. As dorsalgias e lombalgias apresentam a prevaléncia em idosos brasileiros de 25%. As dores cronicas séo
fatores de reducéo da capacidade funcional na terceira idade e implica em maior risco de hospitalizacdo e mortalidade.
A acupuntura € um dos métodos de tratamento. O objetivo do trabalho é descrever a avaliagdo da funcionalidade em
idosa com dorsalgia cronica por fratura vertebral no tratamento com acupuntura auricular.

Métodos. A paciente iniciou quadro de dorsalgia e lombalgia bilateral espontanea ha 4 meses, fraqueza na regiao
lombar e joelhos, EVA=10, quando permaneceu acamada. Cor da face: levemente escurecida; Pulso: rapido, fino e
profundo; TC de coluna dorsal: reducdo da altura dos corpos vertebrais de D7 e D10. HD: Dorsalgia e Lombalgia;
Osteoporose; Fratura Vertebral D7 e D10; DPOC O2 dependente; Ex-tabagista; Dislipidemia; Constipag¢éo por tramadol;
Trabalho excessivo. HD MTC: Deficiéncia do Yin e Yang do Rim; Deficiéncia Qi do Pulmé&o. Tratamento: Acupuntura
Auricular em 7 sessdes semanais com pontos dorsal, Y lombar, Quadril, Rim, Figado, Coracgéao, Intestino Grosso, Shen
Men, Simpatico, Pulméo, Traqueia e Brénquios. Na 5a. sessao, apresentou intercorréncia de infeccao pulmonar, com
posterior recuperacgéo. Foi utilizada a Escala de Atividades de Vida Diéria de Katz, Barthel e Lawton&Brody, Mini-Exame
do Estado Mental de Forrest e de Depressédo Geriatrica para avaliagdo e seguimento. Resultados. A Escala Visual
Analégica para dor da paciente evoluiu semanalmente conforme a seguir 10, 5, 0, 0, 5, 5 e 1. Com relagédo a escala de
Katz, na 12 sess&o a paciente era dependente (n=2) e houve independéncia para AVDs ap6s 3% sessdo (n=6). A escala
de Barthel, havia dependéncia moderada inicial (n=40) e ao final independéncia (n=100). Durante infec¢do bacteriana
pulmonar houve queda para dependéncia ligeira (n=80). Ao indice de Lawton, no inicio dependéncia para 5 AlVDs das
9 avaliadas (independéncia para 44,4%) e ao final 2 (independéncia para 77,8%). GDS: 14/15. Escala MMSE: 27/30.
Conclusées. A paciente apresentou incremento na funcionalidade e melhoria da dor com o tratamento da acupuntura
auricular para dorsalgia crénica por fratura vertebral. Houve melhoria da independéncia e autonomia para atividades

basicas e instrumentais de vida diaria.
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RESUMO

Introducgéo: A gastroparesia € um disturbio caracterizado pelo retardo do esvaziamento gastrico na auséncia de
obstrugdo mecéanica do estbmago. Sintomas como nauseas, vomitos e plenitude pds prandial promovem expressivo
impacto na fungcé@o e na qualidade de vida dos individuos acometidos. O arsenal terapéutico farmacol6gico nessas
situacbes é bem estabelecido, mas em casos refratarios ainda insuficientes. A acupuntura é muito utilizada em disturbios
gastrointestinais, com seu uso para gastroparesia, nauseas e vémitos ja comprovados por diversos estudos, sendo uma
ferramenta de grande potencial.

Relato de Caso: Trata-se de paciente de 72 anos, masculino, portador de Glaucoma, no POT (06/2021) de
colecistectomia e Doenca Polipoide Intestinal acentuada. Foi indicada colectomia total e anastomose ileoretal pela
equipe da Coloproctologia, realizada em 04/04/2022, com po6s-operatorio realizado em Unidade de Terapia Intensiva
(UTI) Cirurgica de Hospital Publico Terciario do Distrito Federal. Paciente apresentou boa resposta clinica inicial, porém
cursou com ileo adindmico e gastroparesia acentuada, sem resposta ao uso de pro-cinéticos, deambulacéo e estimulo
de mastigacdo com goma de mascar. Passada sonda nasogastrica, iniciada nutricdo parenteral total. A vigilancia e
controle eletrolitico foram rigorosos e nao houve sinais de obstrugcdo mecanica em exames tomograficos. No 8°PO
seguia ainda sem eliminagcéo de flatos, sendo realizada primeira sessao de acupuntura por médica especialista. Nas
12h seguintes, apresentou eliminacéo de flatos. A equipe assistente solicitou abordagem cirdrgica de urgéncia para
confeccao de ileostomia no 9°PO, porém nao houve disponibilidade de sala na ocasido. Fora realizada entao nova
sessdo de agulhamento, com inicio de eliminacéo de flatos e fezes nas 12h seguintes. A reabordagem cirurgica foi
suspensa, retirada SNG, reiniciada dieta oral e mantido bom funcionamento do trato gastrintestinal. Recebeu alta da
UTI no 14°PO.

Conclusao: Apesar da ocorréncia de gastroparesia em pacientes no pos-operatorio de cirurgias do trato gastrintestinal
ser recorrente, a intensidade do quadro e refratariedade das medidas mais comuns no caso chamam atencéo. A
acupuntura e sua eficécia clinica contribuiram para melhora do paciente e para maior propagacao de seu uso, efeitos e

beneficios também entre os profissionais de saude.
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RESUMO

Introducéo: A dor cervical € um problema comum e recorrente que costuma apresentar melhora com tratamento
por acupuntura. A auriculoterapia francesa (AT) é baseada em fundamentos de neurofisiologia, sendo um método de
tratamento complementar frequentemente utilizado para o controle da dor. Dessa forma, o objetivo do presente estudo
consiste em analisar a efetividade da AT no controle da dor cervical crénica e na melhora da capacidade funcional.
Métodos: Estudo prospectivo observacional no qual foi feito tratamento com AT em pontos eletricamente detectaveis ou
dolorosos a palpac&o, uma vez por semana, durante periodo de 6 semanas. Foram tratados pacientes com um indice de
Incapacidade Cervical (NDI) > 5. O NDI e a Escala Visual Analdgica (EVA) da dor foram avaliados antes do tratamento,
1 més e 4 meses apoOs o término da ultima sessao. Resultados: Durante o estudo foram tratados com AT um total de
19 pacientes com idade média de 44,5 + 15,2 anos. A média de durac&o da queixa cervical foi de 48 meses [24-66]. A
maioria dos pacientes era destro (89%) e do sexo feminino (79%). Foram utilizados uma média de 4 pontos por sessao,
sendo os mais frequentes: Shen men, parede posterior, zero e C1. Houve uma redugéo estatisticamente significativa do
NDI e EVA da dor 1 € 4 meses apos o término do tratamento (15,58 + 5,93 vs. 8,84-5,59; p<0,0001 e 4,76 + 2,37 vs.
3,21 - 2,12; p = 0,003, respectivamente).

Concluséo: Nosso estudo mostrou que AT pode ser utilizada como método complementar para tratamento da dor
cervical, pois produziu reducéo significativa do NDI e da EVA da dor, que persistiram por 4 meses ap6s encerrado o

tratamento.
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RESUMO

Introducao: O desequilibrio do sistema nervoso autbnomo (SNA) na insuficiéncia cardiaca (IC) cria um ciclo vicioso, o
excesso de atividade simpética e a diminuigéo da atividade vagal contribuindo para a piora da IC e esta Ultima gerando
mais desequilibrio. Intervengées ndo farmacoldgicas, que abordam o desequilibrio autonémico, estédo sendo novos alvos
no tratamento da IC. A estimulacgéo elétrica transcutanea de baixa intensidade do ramo auricular do nervo vago (taVNS)
foi bem tolerada e abre novas possibilidades terapéuticas. OBJETIVOS: Gerar hipétese da aplicabilidade e beneficio da
taVNS na IC com fracdo de ejecao reduzida através da avaliagdo seriada do ecocardiograma, teste de caminhada de 6
min (TC6min), variabilidade da frequéncia cardiaca pelo Holter (SDNN e rMSSD), questionario de qualidade de vida de
Minnesota (MLHFQ) e classe funcional pela New York Heart Association (NYHA).

Metodologia: Estudo clinico prospectivo, duplo cego, randomizado com metodologia sham, unicéntrico, sendo avaliados
pacientes ambulatorialmente com IC com fracéo de ejecéo < 50%. Coletados dados ao iniciar o estudo e apds a ultima
sessdo. Foram realizadas 5 sessbes semanais por 1 més (total: 20 sessbes). Avaliados 52 pacientes, sendo excluidos
9 por falha de seguimento e alocados em 2 grupos: o Grupo 1 recebeu taVNS (Intervencéo) e Grupo 2 recebeu sham
(Controle). RESULTADOS: As caracteristicas clinicas basais foram similares nos 2 grupos na maioria dos parametros.
No entanto, na fase pré-intervencdo o Grupo 1 apresentava idade superior (p = 0,037) e maior rMSSD (p = 0,018). O
grupo 2 mostrou melhor qualidade de vida (p = 0,013) e tendéncia a melhor desempenho no TC6min (292 vs. 365, p
= 0,09). Na fase pOs-intervencao, observou-se que o Grupo 1 se manteve com melhor rMSSD (31 x 21; p= 0,046) e
atingiu me-lhor SDNN (110 vs. 84, p = 0,033). Por outro lado, ao compararmos os paradmetros intragrupos, antes e apés
intervencéo, observou-se que todos melhoraram significativamente no grupo 1 e ndo houve diferengas no grupo 2.
Conclusao: AtaVNS é uma intervencao segura, de facil execugdo e que sugere provavel beneficio na IC pela melhora

nos parametros de variabilidade de frequéncia cardiaca, o que indica melhor equilibrio autonémico. Novos estudos com

maior nimero de pacientes sdo necessarios para responder as questdes levantadas por esse estudo.
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RESUMO

Introducao. A acupuntura é reconhecida como um método eficiente para controle de nauseas. Pacientes que nao
toleram o agulhamento podem ser beneficiados pelo estimulo dos pontos com laser. Relato de caso. Paciente sexo
feminino 62 anos com histérico de HAS e DM2, apresenta ha 2 anos quadro de nauseas e vémitos, evoluindo com
perda ponderal de 30kg, perda de funcionalidade e depressdo com sintomas psicoticos. Em internagéo prévia foi
realizada resseccéo de meningioma infratentorial e confeccéo de gastrojejunostomia. Em junho de 2022, retornou ao
servico com persisténcia dos vomitos e quadro de desnutricéo grave. Investigacéo evidenciou gastroparesia. Na atual
internacao, solicitaram acupuntura para complementar controle dos sintomas refratarios as medicagcdes e medidas.
Paciente recusava agulhamento. Realizamos sessao de laser infravermelho em PC6 (20J bilateral) e CV12 (4J). Na
ocasido, paciente estava com nauseas e vomitos. Apéds irradiacdo do primeiro ponto PC6 a esquerda, paciente cessou
vémito. No final de todos os pontos houve alivio completo da nausea. Persistiu sem sintomas por um dia, quando teve
um novo episédio de vémito. Apos, seguiu 3 dias sem vomitos. Discussao. O laser foi uma alternativa para a paciente
com agravo fisico e psiquiatrico com recusa de agulhamento, tendo resultado imediato. Em casos de nauseas pos-
quimioterapia, 0s pacientes apresentam alivio da ndusea até 5 dias apds a sessao de laser-acupuntura. A maioria das
producgdes cientificas tratam de gastroparesia diabética (GPD). Lu PH et al fizeram levantamento dos 10 pontos mais
comumente utilizados para tratamento de GPD, estando entre eles CV12 e PC6. Nesta paciente nao foram realizados
mais pontos considerando o estado debilitado da paciente e a alta carga de energia feita nos pontos referidos. Cheong
KB et al observaram que a associacao de acupuntura e procinéticos resultou em menor ocorréncia de gastroparesia
pds-operatéria quando comparada a medidas convencionais. Kim KH et al concluiram que nao ha evidéncias de melhora
sintomatica para gastroparesia de causa desconhecida ou pés-cirurgica. Além disso, faltam avaliagcbes objetivas da
melhora do esvaziamento gastrico e dos sintomas.

Conclusao. Sao necessarias mais evidéncias quanto ao mecanismo de acao da laser-acupuntura e afericbes objetivas

da sua eficacia em curto e longo prazo no alivio de sintomas na gastroparesia, seja qual for sua origem.
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RESUMO

Introducgao: A Organizagdo Mundial da Saude publicou o documento WHO Traditional Medicine Estrategy 2014-
2022, avaliando os indices de utilizagdo mundial das Praticas Integrativas e Complementares (PIC), dentre as quais
a Acupuntura, o investimento em pesquisas na area, as caracteristicas do seu consumo e sua institucionalizagcao nos
servigos de saude na ultima década.1,2 A Acupuntura Médica, no Brasil, é reconhecida como especialidade médica e faz
parte das Politica Nacional de PIC no Sistema Unico de Salde, com evidéncias que sugerem eficacia para tratamento
seguro, quando ministrada por profissionais adequadamente treinados.3,4 Pesquisas em Neurociéncias indicam que
seu mecanismo de agéo envolve aumento da producéo de neurotransmissores analgésicos endégenos e modulagéo da
matriz neuronal envolvida na percepc¢éo da dor.5,6 Visando o amplo cuidado dos pacientes internados, implementamos
a Interconsulta (IC) de Acupuntura no prontuério eletronico de paciente (PEP) no Hospital S&do Paulo (HSP)/EPM/
UNIFESP em 2020, como parte do Programa de Residéncia Médica de Acupuntura.

Métodos: De novembro de 2020 a julho de 2022, analisamos os dados dos pacientes avaliados em resposta a solicitagao
de IC, no PEP do HSP. Nos atendimentos utilizamos agulhas entre 0,18mm a 0,30mm x 8mm a 40mm, além adesivos
com cristais de auriculoterapia. As técnicas empregadas foram: Acupuntura Sistémica; Zang Craniométrico, Suturas
Cranianas, Escalpeana, YNSA e auriculoterapia.7 Resultados: Foram realizados 50 atendimentos, sendo 27 do sexo
feminino e 23 do masculino, média etaria de 30 anos. Foram 412 sessdes, em média de 8,24 sessbes/pacientes. Dos
motivos da IC, 46% foram para controle algico, transtorno de humor (13,8%), sialorreia (10%), reabilitacao (6,9%),
cuidados paliativos (5,17%), distonia (5,17%), espasticidade (3,44%), 1,72% igualmente para hiperemese gravidica,

solugos incoerciveis, constipagédo, dispneia e picacismo. Os desfechos foram 62% com alta melhorada, 18% mantendo

acompanhamento, 16% com 6bito em decorréncia da patologia de base e 4% que recusaram atendimento. Houve um
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crescente niumero de atendimentos, de apenas 3 em 2020 para 39 em 2022 até o0 momento do estudo.
Conclusao: Observamos que, a despeito da implantacdo da Interconsulta Médica na vigéncia do estado de pandemia,
o0 crescente interesse pela aplicabilidade da Acupuntura Médica e sua integracao nos cuidados de pacientes internados,

reflete a maior divulgacao e crescente confiangca na especialidade.
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RESUMO

Introducéao: A Sindrome da Dor Miofascial (SDM) é causa de dor e limitagdes funcionais cuja prevaléncia é estimada
entre 20-30% na Atencao Priméria a Saude (APS) e até 93% em centros especializados em dor. O diagnéstico é
realizado pela sintomatologia e exame fisico, onde a dor no local constitui o principal sintoma, por vezes, irradiando de
acordo com o musculo acometido. Ainda que ndo haja consenso sobre todos os mecanismos fisiopatologicos e sobre
suas inativacdes, a SDM se destacou nos debates em dor cronica do Institute for Clinical Systems Improvement até
2013, e foi incluida nos curriculos da International Association for the Study of Pain em 2018. Dada sua prevaléncia e
reconhecimento na ultima década, o agulhamento de pontos-gatilho miofasciais constitui habilidade reconhecida pelo
Curriculo Baseado em Competéncias da Sociedade Brasileira de Medicina de Familia e Comunidade.

Método: Trata-se de relato de experiéncia sobre a construgdo curricular e realizagdo de aulas tedricas e oficinas de
diagnostico e agulhamento sobre SDM no Programa de Residéncia em Medicina de Familia e Comunidade da Escola
Superior de Ciéncias da Saude (PRMFC-ESCS) do Distrito Federal. Resultados: Desde 2021 o PRMFC-ESCS inseriu
na grade curricular do Residente de segundo ano (R2) um mddulo sobre abordagem da pessoa com dor na APS, com
discussodes sobre SDM, reflexdes sobre a nog¢édo de sensibilizacdo do sistema nervoso central e dor nociplastica. As
oficinas de SDM foram realizadas por 6 preceptores com experiéncia no tema e com habilidades para realizar agulhamento
de pontos-gatilho. Estas aconteceram em Unidades Bésicas de Saude, com agendamento prévio de pacientes pelas
equipes de Saude da Familia, associados a discussbes de caso. Os 25 residentes R2 do programa participaram das
aulas e das oficinas. A estratégia pedagogica tinha como objetivos: ampliar os conhecimentos dos residentes sobre
SDM; e treinar as habilidades de agulhamento, em especial, dos musculos Trapézio, Esternocleidomastbide, Peitorais
Maior e Menor, Gluteos Médio e Minimo e Quadrado Lombar, ja que foram topografias de queixas algicas mais comuns
no cotidiano dos preceptores.

Conclusao: Ainclusao dos debates de dor cronica nos PRMFCs parece ser uma estratégia para ampliar a resolutividade

daAPS, apontando que o treinamento nos cenarios de pratica de residentes de MFC é possivel, mantendo um afinamento

pedagogico entre 0s preceptores e uma coeréncia entre atividades teoricas e praticas.
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RESUMO

O céancer de mama é uma das neoplasias mais frequentes entre as mulheres de todo mundo. O sofrimento humano
associado a essa doenca é vasto e complexo, incluindo aspectos fisicos, mentais e espirituais, que perduram mesmo
apds o fim do tratamento oncoldgico. A acupuntura € uma pratica integrativa com evidéncias sélidas para tratamento
e controle de sintomas relacionados ao cancer e seus tratamentos. O presente trabalho tem como objetivo realizar
uma revisao integrativa da literatura sobre os benéficos da acupuntura para os sintomas de mulheres sobreviventes do

cancer de mama.
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RESUMO

Introducao: Dor cervical (DC) é queixa frequente em Servicos de Pronto Atendimento (PA) no Sistema Unico de Saude
(SUS), sendo a quarta causa de incapacidade, com incidéncia de mais de 30% da populagdo/ano, equivalente a 11-
14% da parcela economicamente ativa. A maior parte das DC agudas resolvem espontaneamente, porém 50% irao
apresentar episoédios crénicos ou recorrentes. Atualmente ha evidéncia cientifica, de média qualidade, para uso da
acupuntura no tratamento de DC aguda, e insuficiente na DC crbnica. A acupuntura € método econémico, seguro e
eficaz para analgesia em quadros de dores agudas e cronicas, quando realizada por profissionais treinados. Em nosso
meio, considerando a dificuldade de acesso a ambulatorio de especialidade no SUS, os pacientes podem permanecer
meses em fila de espera, sem diagnéstico e tratamento, o que constitui fator de cronificagédo da dor. Dessa forma, o PA
de Acupuntura, com demanda espontanea, € alternativa viavel no SUS para suprir a necessidade por atendimento deste
publico-alvo. Este estudo apresenta a experiéncia do PA de Acupuntura do Hospital Sdo Paulo/EPM/UNIFESP (PAA-
HSP) para analgesia na dor cervical.

Método: Analise retrospectiva, quantitativa, em prontuarios, dos atendimentos para cervicalgia, entre margo de 2019 a
marco de 2020, no PAA-HSP. A Escala Visual Analdgica (EVA) antes e depois de uma sesséo de acupuntura, foi utilizada
para quantificar a dor. Resultados: Do total de n=1106 atendimentos, n=551 (49,8%) apresentavam cervicalgia isolada e
n=555 (50,2%) associada a outras algias, destas, a braquialgia foi mais frequente (26,8%). Em nossa amostra, 41 (4,3%)
atendimentosapresentaramlimitacdode movimentodopescoconaadmissao;apdstratamento,apenas?(0,7%)mantiveram
a limitacéo. As técnicas utilizadas no servico, ndo necessariamente isoladas, foram: Acupuntura Sistémica em 95,5% dos

atendimentos (n=1057); Sistema Yamamura de Acupuntura (SYA) em 24,2% (n=268) e Nova Acupuntura Escalpeana de
Yamamoto (YNSA) em 0,6% (n=75). A dor foi classificada inicialmente como intensa (EVA entre 8 e 10) em 42,7% (n=473)
e imediatamente ap6s o término da sessdo de acupuntura foi reclassificada como intensa em apenas 0,09% (n=1).
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Conclusao: O presente trabalho demonstrou a utilizagdo da acupuntura, como possibilidade terapéutica para analgesia

em DC, em caréater de PA, apresentando-se como opgéo de abordagem emergencial no SUS.
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